LOKALE AKTIONSGRUPPE

Heimat
\ . Lechrain

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitrittswunsch zum Verein Heimat Lechrain e.V.

Name: Geburtsdatum:

Organisation
(optional):

Anschrift:

Telefon:

E-Mail:

Gewiinschte Mitgliedschaft:
] als natdrliche Person (,,Privatperson®)

] als juristische Person (Unternehmen, Vereine, Organisationen) oder Kérperschaft des
offentlichen Rechts (Stadt, Gemeinden)

Der jahrliche Mitgliedsbeitrag betragt 20 € flr nattrliche Personen und 50 € fir juristische
Personen sowie Korperschaften des 6ffentlichen Rechts. Personen die das 18. Lebensjahr
noch nicht vollendet haben sind vom Mitgliedsbeitrag befreit.

Satzung und Beitragsordnung sind mir bekannt. Folgende Datenschutzerklarung nehme ich
zur Kenntnis.

Der Verein Heimat Lechrain e.V. beachtet die gesetzlichen Bestimmungen zum Datenschutz und wird
die hier erhobenen Daten nur fir interne Zwecke verwenden. Eine Weitergabe der Daten an Dritte
ist ausgeschlossen. Ein Mitglied kann der Datennutzung zu internen Zwecken jederzeit schriftlich
oder per E-Mail widersprechen. AuBerdem haben Mitglieder jederzeit das Recht die eigens
Ubermittelten Daten einzusehen und zu dndern.

Mit der namentlichen Erwdahnung meiner Person und gegebenenfalls Organisation als
Mitglied im Verein Heimat Lechrain e.V. bin ich

] einverstanden
] nicht einverstanden
Ort, Datum Unterschrift

Geschaftsstelle:
Landratsamt Landsberg am Lech
Von-Kihlmann-StraRe 15

Heimat Lechrain e.V.
1. Vorsitzender Glinter Forst
1. Blrgermeister Gemeinde Igling




LOKALE AKTIONSGRUPPE

Heimat
. Lechrain

Einzugsermachtigung

Hiermit ermachtige ich den Verein Heimat Lechrain e.V. den Mitgliedsbeitrag entsprechend
der Beitragsordnung von folgendem Konto per Lastschrift einzuziehen.

Kontoinhaber:

IBAN:

SWIFT-BIC:

Bank:

Ort, Datum Unterschrift

Heimat Lechrain e.V.
1. Vorsitzender Glinter Forst
1. Blrgermeister Gemeinde Igling
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